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2 Resumen

El presente proyecto de grado tiene como objetivo principal el disefio de un
sistema de inventarios que se ajuste a la demanda de una clinica de la ciudad
de Cali. Teniendo en cuenta los conocimientos adquiridos a lo largo de la carrera
de ingenieria industrial, se desarroll6 un sistema, mediante un programa en
Microsoft Excel, para saber qué pedir y cuando pedir. Todo lo anterior con el fin
de eliminar el problema presente en la organizacion en cuanto al manejo de
existencias de medicamentos. Primero se recolecto6 y organizé la informacion,
para después caracterizarla y generar prondésticos que permitieron conocer cual
es la mejor politica de inventarios para esta clinica especificamente.



3 Introduccién

Con el fin de aplicar y comprender varios de los conceptos aprendidos a lo largo de
la carrera de Ingenieria Industrial, se desarrollara un sistema de inventarios que se
ajuste a la demanda de una clinica de Cali. Los analisis ABC, tanto por cantidad
como por precio; la caracterizacion de la demanda, en cuanto a estadisticas
descriptivas y a que distribucion se ajustan, fueron necesarios a lo largo del
desarrollo de este documento.

Este caso es un claro ejemplo de como una persona desde la profesion de
ingenieria industrial podria ayudar a organizaciones del sector salud, debido a que
una buena gestion del stock de medicamentos puede traducirse en una ventaja
competitiva para la empresa y un punto a favor para los pacientes que necesiten
oportunamente sus medicinas. A lo largo del documento se vera como se desarrollé
el plan de gestion de inventarios para la clinica XYZ, desde el punto donde se
recopila la informacién hasta donde se crea el sistema de inventarios en Microsoft
Excel, que permitird a la clinica tener una herramienta que pueda arrojar las
necesidades de medicamentos y cuando estos sean requeridos.



4 Glosario
Inventario

El inventario es una relaciéon detallada, ordenada y valorada de los elementos que
componen el patrimonio de una empresa o0 persona en un momento determinado.

Demanda
Cantidad requerida por los clientes.
Medicamento

Sustancia que, administrada interior o exteriormente a un organismo, se utiliza
para para prevenir, curar o aliviar la enfermedad y corregir o reparar las secuelas
de estas pueden ocasionar.

Costo

Gasto de manutencion del trabajador cuando se afiade al salario. Cantidad que
se da o se paga por algo.

Hospital/Clinica

Establecimiento destinado al diagnostico y tratamiento de enfermos, donde se
practica la medicina, investigacion y docencia.

Diagrama de espina de pescado

Diagrama de causa-efecto que se puede utilizar para identificar las causas
potenciales (o reales) de algun problema especifico de rendimiento. Los diagramas
de espina de pescado pueden servir para obtener una buena perspectiva de alguna
problematica que se esté desarrollando en diversos contextos.

5w 2h

Herramienta la cual permite definir cual es el problema y no la solucion, con lo que
se facilita la focalizacion sobre las causas de un problema. Haciendo preguntas
como que, cuando, donde, quien, porque, como y cuanto?l.

Proveedor

L El nombre de la herramienta hace referencia a estas palabras en inglés “What, when, where, who,
why, how”



Dicho de una persona o de una empresa. Que provee o abastece de todo lo neces
ario para un fin a grupos, asociaciones, comunidades, etc.



5 Contexto, Justificacion y Formulacion del Problema

La clinica XYZ tiene como objetivo brindar servicios de salud mental integral que
satisfagan las necesidades de sus clientes. Ofreciendo una asistencia humanizada,
contando para ello, en la mayoria de sus areas, con colaboradores altamente
calificados, instalaciones seguras, procesos estandarizados y orientados al
mejoramiento continuo que cumplen con los requisitos legales e institucionales para
garantizar la sostenibilidad financiera y generacion de valor. Los servicios que
brindan son consultas externas, hospitalizacion, urgencias psiquiatricas, hospital dia
y neuropsicologia.

No obstante, la clinica funciona con un modelo de inventarios muy basico. La
farmacia es la encargada de almacenar los medicamentos que son distribuidos a
sus pacientes. Esta area de la organizacion lleva a cabo la mayoria de los procesos
relacionados con el inventario de manera manual, o que ocasiona problemas en el
orden y la disponibilidad de medicamentos.

Por lo tanto, se recurre en varias ocasiones, a droguerias de cadena para cubrir los
insumos faltantes, lo que termina generando costos adicionales. Ademas, los
faltantes no sélo generan sobrecostos econdmicos, sino, que se deben tener en
cuenta otro tipo de costos, como logisticos (mas tiempo en procesos, mas utilizacién
de personal, etc.) y el costo social que se refiere a que un paciente no tenga su
medicamento cuando lo necesita y todo lo que ello conlleva.

Tienen un almacén de medicamentos para suplir la demanda de sus pacientes, pero
este almacén no cuenta con un stock codificado, ni con tecnologia que permita
reconocer el inventario (como cédigo de barras o RFID). Debido a esto, es muy
dificil conocer las existencias oportunamente y se desencadena un caos
administrativo. Teniendo en cuenta la falta de capacitacion, planeacion y tecnologia
en términos de manejo de inventario, en esta organizacion no se tienen en cuenta
prondsticos, puntos de reorden, inventario de seguridad y otros conceptos
importantes para el manejo de inventarios.

El desarrollo del proyecto es importante debido a que la estructura organizacional
de la clinica XYZ requiere de una estructura de inventarios mas elaborada vy
eficiente. Se disefid un sistema integrado de inventarios que busca beneficiar a los
pacientes de la clinica y contribuir a eliminar los sobrecostos que se estan
generando hasta el momento.



5.1 ¢Qué herramientas utilizar?

Durante el desarrollo del proyecto de grado se utilizaron varias de las herramientas
gue se han estudiado y aprendido a lo largo de todos los semestres cursados en la
universidad.

e Un diagrama de espina de pescado ayud6 a detectar cual es la verdadera
situacién de la clinica y cuéles son los problemas, dificultades y ventajas
respecto al tema de inventarios que es el objetivo de estudio del proyecto.
(anexo 1)

Diagrama de 5W que permitié la definicion del problema
Un diagrama de Pareto también aportd a detectar el verdadero problema a
resolver en los inventarios de XYZ. (anexo 2)

e La clasificacion de inventarios ABC fue vital para determinar cuales son las
medicinas cruciales en el sistema de la clinica XYZ. Lo que permitid
desarrollar un sistema de inventarios adecuado para el contexto. Se
determind que se desarrollar clasificaciones por cantidad, importancia
médica y precio.
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Figura 1 Diagrama espina de pescado
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Figura 2 Diagrama 5W1H

e La herramienta mas importante es Microsoft Excel, debido a que en este
programa se construy6 el modelo del sistema de inventarios.

5.2 Definicion del Problema

En la clinica se pueden abordar varios tipos de problemas relacionados al
inventario. El primero tiene que ver con los sistemas de informacion
utilizados. Por otro lado, se puede investigar acerca de las préacticas de
manejo de las existencias y, por ultimo, estan los modelos de prondstico que
se utilizan y las politicas de inventario que se implementan a partir de ellos.
El presente proyecto de grado se enfoca en lo anterior, ya que esta orientado
a disefiar un sistema que disefie los modelos de prondsticos que se ajusten
medicamento y de igual forma, se obtengan las politicas de inventario para
cada tipo de medicina que esté en el stock de la clinica, sea tipo A, B o C.

5.3 Formulacién de la pregunta de investigacion u objeto de estudio

e (Cudl es el sistema de inventarios que mejor se ajusta a la demanda de
medicamentos en la farmacia de la clinica XYZ?



5.4 Justificacién o Importancia de la situacion objeto de estudio

El desarrollo del proyecto es importante debido a que la organizacion Clinica XYZ
requiere de una estructura de inventarios mucho més elaborada y eficiente que la
que se esta utilizando en este momento.

Se busca que el sistema de inventarios implementado aporte tanto en la parte
econOmica como en la parte operacional de la clinica.

El stock de medicamentes algunas veces se queda corto para responder la
demanda de la clinica. Adicionalmente, la informacién del inventario se registra de
manera manual, lo que hace esta informacion poco utilizable y no del todo confiable.
Si el problema no se soluciona la clinica seguira teniendo faltantes en su inventario.
Ademas, mientras su sistema de pedidos y almacenamiento se siga desarrollando
manualmente, de manera tediosa, seguira siendo de confiabilidad intermedia debido
a gue no se estan teniendo en cuenta todos los factores necesarios para realizar los
pedidos.

5.5 Objetivo del Proyecto

Disefiar un sistema de inventarios que se ajuste a la demanda de medicinas de la
Clinica XYZ S.A.

5.6 Objetivos Especificos
5.6.1 Analisis y caracterizacion del sistema actual de inventarios y pronésticos.
5.6.2 Seleccion, definicion y disefio de los criterios para definir los modelos de

Prondsticos

5.6.3 Disefio de los modelos y politicas de inventarios.



6

Marco de referencia

6.1 Antecedentes o Estudios Previos

Antecedentes

Para el desarrollo del proyecto de grado, se investigbé acerca de otros trabajos que
existieran en el contexto de inventarios en las farmacias hospitalarias. De esta
manera se identificaron varios textos interesantes y enriquecedores que pueden
alimentar de una manera muy positiva al proyecto actual.

El texto “Evaluacién De Politicas De Gestidon De Inventarios De Medicamentos
Para Un Sistema Multinivel Y Multiproducto En EI Hospital Universitario De La
Samaritana (HUS)” (Otalora, Murillo, Camacho, Duarte, & Ahumada, 2016)
muestra los resultados que se obtuvieron como proyecto de grado de
investigacion en donde se trabaja como problematica la deficiencia en la
planeacién y manejo de los niveles de inventario de medicamentos del servicio
farmacéutico del HUS. En el articulo destaca que la cadena de suministros del
hospital se compone por multiples proveedores, una bodega central y 4
farmacias auxiliares.

Para el desarrollo de la solucion del problema los autores empezaron por una
identificacion de los productos en cada farmacia, un posterior analisis ABC y
posteriormente caracterizaron la demanda. Esto permiti6 conocer mas a fondo
las necesidades y oportunidades de mejora. Acto seguido, se desarroll6 una
simulacién para evaluar las alternativas de solucion pertinentes al caso y
finalmente, con base al proceso anterior se tomé la solucion que mas se ajustaba
a las necesidades del hospital en cuestion.

El trabajo realizado por los autores tiene muchas similitudes con lo que se busca
realizar en la clinica XYZ. Estas se encuentran mas que todo con los pasos al
realizar el proyecto, el hilo conductor que siguieron se parece mucho al que se
proyectaba desarrollar. Sin embargo, se denotan también algunas diferencias
importantes, como por ejemplo el hecho de que este hospital cuenta con una



bodega central y 4 farmacias, a diferencia de la clinica XYZ que solo cuenta con
un almaceén. A pesar de que las diferencias son considerables, este trabajo es
un gran ejemplo de lo que se puede lograr cuando se realiza un estudio de este
tipo.

El articulo “Control Predictivo Aplicado a la Gestion de Stocks en Farmacia
Hospitalaria. un Enfoque Orientado a la Minimizacién del Riesgo” (J. M.
Maestre, 2013) comienza exaltando la importancia que debe tener la gestion
de stocks en los casos hospitalarios, argumentando que hay importancia
econOmica, social y que, ademdas, en ocasiones, vidas de pacientes
dependen de ello.

Aungue los autores se fundamentaron en conceptos, teorias, procesos y
herramientas parecidas a las que se quiere desarrollar para la clinica XYZ,
existen una diferencia que vale la pena mencionar. Este proyecto tiene en
cuenta la gestion de los riesgos que pueden relacionarse con el almacén,
como por ejemplo riesgos asociados a los pedidos o riesgos econémicos.
Las similitudes se basan mas que todo en conceptos de costeo de inventario
(costo de almacenar, de ordenar, entre otros costos).

El articulo “User-centered design and usability testing of RXMAGIC. a
prescription management and general inventory control system for free clinic
dispensaries.” (Fisher, y otros, 2018)Resolver problemas relacionados con el
manejo de medicamentos. En colaboracion con la Clinica Birmingham Free
en Pittsburg, Pennsylvania, se desarroll6 un sistema para manejo de
prescripciones y control general del inventario. Consiste en un sistema inter
operativo, el cual esté disefiado para estandarizar y poder verificar la linea
del flujo del inventario, para asi ayudar a mejorar el proceso de
administracion de inventarios.

Para el desarrollo del proyecto, determinaron los requerimientos que eran
necesarios para realizar la implementacion del programa, para esto se hablo
con el personal administrativo, sobre cuales eran los mayores dolores.
Posteriormente, se definieron los estandares para que se dé una buena
integracion del sistema, con lo cual fue necesario preguntarse qué deberia
tener en cuestiones tecnoldgicas y de estandarizacion. La implementacion
fue paso a paso, hicieron pruebas piloto en las que ponian a las personas
frente uno de los prototipos y los dejaban interactuar sin previo
entrenamiento.



Teniendo en cuenta todo lo anterior, RXMAGIC es una aplicacion
farmacéutica que provee informacién relevante sobre los inventarios entre
los faltantes; es de facil uso por tanto ayuda a que el manejo de los
inventarios sea automatizado y estandarizado, hace que la eficiencia de los
procesos sea mejor y mas transparente dado que se registra cada
transaccion.

La relacion con el proyecto de la clinica XYZ es evidente, dado los problemas
logisticos y de estandarizacion que tienen en esta empresa. Ademas,
algunas de las herramientas utilizadas y los pasos dados para obtener los
resultados de RXxMAGIC, son una fuente de ayuda para el desarrollo de un
sistema de inventarios efectivo.

e El articulo “Medication supply chain management through implementation of

a hospital pharmacy computerized inventory program in Haiti.” (Holm, Rudis,
& Wilson, 2015) Se realiz6 un estudio en el Hospital St. Luke ubicado en
Haiti, hospital que fue construido para ayudar a las victimas del terremoto en
que sacudio a dicho pais en el afio 2010. Este estudio tuvo como objetivo
probary desarrollar la siguiente hipétesis: La implementacion de un programa
de inventario de la farmacia optimizara la disponibilidad de los
medicamentos.
A lo largo del documento, La hipotesis se ve sustentada mediante un analisis
de la frecuencia en la que se usaban los medicamentos antes. Realizaron un
registro del consumo de medicamentos en la clinica, asignaron fechas y
tiempos. Para desarrollar todo el estudio completaron las siguientes fases.

1. La primera fase consistio en hacer un andlisis de la situacion actual de la
cadena de suministros del hospital St. Luke.

2. Desarrollar y probar un software computarizado de sistemas PCIP? vy
probarlo, con el fin de verificar si se ajusta a la cadena de suministros del
hospital.

3. Capacitar al personal del hospital de como utilizar el sistema.

4. Finalmente se midié la utilizacion de las transacciones que se lograron
gracias al sistema de informacion.

Para finalizar se concluy6 que la implementacién el PCIP ayudo al Hospital
St. Luke a manejar el inventario de medicamentos, el cual provee
conocimiento en tiempo real del estado del inventario, reduce el desperdicio
de medicamentos, medicamentos vencidos y de mas. Este es un claro

2 PCIP: se refiere a programa computarizado de inventario de farmacia, por las siglas en inglés de
Pharmacy Computerized Inventory Program.



ejemplo de cémo las buenas préacticas en el manejo de inventarios se
convierten en un factor influyente tanto para la clinica como para sus
pacientes.

En el articulo “Stock management inhospital pharmacy using chance-
constrained model predictive control” (Jurado, y otros, 2017) se habla de la
importancia que tiene la gestion de inventarios en centros de prestacion de
servicios de salud. La administracion de este tipo de inventarios tiene una
especial dificultad, la demanda de medicamentos varia bastante y esta debe
satisfacerse utilizando mano de obra limitada y consumiendo los minimos
recursos posibles. El articulo propone un modelo de predicciones para
solucionar dicho problema, la flexibilidad del problema permite tener en
cuenta varios factores. La solucion propuesta tuvo pruebas piloto en dos
hospitales de Espafia. Es importante tener en cuenta el articulo mencionado,
debido a que este trata de solucionar problemas similares a los abordados
en el presente proyecto.

En el aflo 2010, Rosmery Linares realiz6 un trabajo de grado para la
universidad Santiago de Cali. Este proyecto llamado “Disefio de un sistema
de control de inventarios en un servicio farmacéutico de un IPS” (Linares,
2010) se desarroll6 de manera similar al de la clinica XYZ.

Se buscaba disefiar un sistema que pudiera dictar cuando pedir y en qué
cantidades. Se pudo observar como mediante Microsoft Excel, se logra
analizar la informacion, posteriormente realizar prondésticos y finalmente
obtener los pedidos que son necesarios de cada medicamento.

Este archivo cuenta con varias hojas electronicas que vale la pena analizar
a fondo para el desarrollo del actual proyecto. De esta manera se puede tener
una idea de cémo se debe construir este tipo de archivos, para cuando sea
necesario analizar la informacién suministrada por la clinica y posteriormente
cuando se realicen pronésticos de la demanda de los medicamentos.

El siguiente texto que se destaca es “Propuesta de abastecimiento de
medicamentos coordinando multiniveles de demanda. Un caso ilustrativo
chileno” (Fernando Rojas Zuniga, 2015). En este se desarrolla la siguiente
metodologia: primero, se acotan los productos a trabajar en el estudio.
segundo, se hace un analisis y caracterizacion de la demanda.
Posteriormente, se calculan los costos de mantener y ordenar para cada
producto. Finalmente se desarrolla un proceso para escoger una politica de
inventarios adecuada.



El anterior trabajo es muy interesante para las aspiraciones del trabajo en la
clinica XYZ, debido a que denota una metodologia clara paso a paso, por tal
motivo es importante tenerlo en cuenta. Adicionalmente, el marco tedrico
expuesto por el texto es muy conveniente para lo que se busca.

Contribucién Intelectual o Impacto del Proyecto

El manejo y la administracién de inventarios tienen muchas alternativas de
solucion que van variando dependiendo de cada caso especifico de estudio.
Tiene impactos no solamente econdmicos, sino también sociales y éticos, ya
que la salud mental es un tema muy delicado y al momento de hacer falta un
medicamento puede ser muy perjudicial para el paciente.

Adicionalmente, es un proyecto muy enriquecedor, en el cual se pueden
implementar diversos conceptos estudiados a lo largo de la carrera de
Ingenieria Industrial, entre ellos logistica, inventarios, mejoramiento de
procesos, Inferencia estadistica, procesos estocasticos, entre otros.



7 Marco Tebrico

Los inventarios son muy importantes en las organizaciones, Cualquier sistema de
administracion de inventarios debe resolver tres preguntas fundamentales para
cada item en particular.

e (Con que frecuencia debe revisarse el inventario del item?

e /;Cuando debe ordenarse el item?

e /;Qué cantidad del item debe ordenarse en cada pedido?
Para responder las anteriores preguntas existen herramientas y conceptos tales
como.

7.1 Andlisis ABC

Es una herramienta de analisis de inventarios basada en el volumen anual en
dinero, unidades o la importancia de los articulos. Es una aplicacion a los inventarios
de lo que se conoce como principio de Pareto, el cual establece que hay “pocos
articulos cruciales y muchos triviales”. El fin del analisis ABC es establecer politicas
de inventarios que centren sus recursos en las pocas partes cruciales del inventario
y no en las muchas partes triviales. Para esto se tiene en cuenta la demanda anual
de cada articulo del inventario.

Los recursos de compras que se dedican al desarrollo de proveedores deben ser
mucho mayores para los articulos A que para los articulos C. Los articulos A, a
diferencia de los B y C, deben tener un control fisico mas estricto; algunas veces
deben colocarse en areas mas seguras y la exactitud de sus registros en inventario
debe ser verificada con mas frecuencia. El prondstico de los articulos A merece mas
cuidado que el de los otros articulos. (Jay Geiser, 2009)

La clasificacion ABC divide el inventario en tres clases. Para definir cuales items
deben formar parte de cada clase (A, B o C) se escoge un porcentaje de mayor a
menor, de acuerdo con el orden secuencial dado por la mayor utilizacion de los
items.

e [tems clase A = 10% del total de items, con alrededor del 65% del total de
ventas.

e [tems clase B = 20% del total de items, con alrededor del 30% del total de
ventas.

e [tems clase C = 70% del total de items, con alrededor del 5% del total de
ventas.



7.2 Inventario ciclico

“Los inventarios ciclicos responden a la necesidad de producir u ordenar los
articulos en lotes, en lugar de unidad por unidad, y estan directamente relacionados
con la demanda promedio del item. La cantidad de inventario disponible en cualquier
momento, como resultado de dichos lotes, se denomina inventario ciclico.

Las principales razones para utilizar produccion u 6rdenes por lotes son. Primero,
obtener economias de escala al evitar altos costos de alistamiento u ordenamiento;
segundo, lograr descuentos por cantidad en costos de compra y /o transporte; y
tercero, satisfacer restricciones tecnologicas de produccion por lotes.” (Holguin)

7.3 Inventario de seguridad

“Este inventario conserva los articulos disponibles para responder a todas las
fluctuaciones aleatorias que puedan existir en el sistema. Las fluctuaciones mas
importantes son la variabilidad de la demanda y la variabilidad de los tiempos de
reposicion. El inventario de seguridad afecta directamente el nivel del servicio al
cliente, el cual puede definirse como la frecuencia con que la demanda del cliente
es satisfecha del inventario disponible.” (Holguin)

7.4 Costo de mantener
El costo de almacenar o guardar articulos en inventario a través del tiempo.
Comprende costo de la bodega, personal, servicios, entre otros.

7.5 Costo de ordenar
Costo de realizar un pedido de articulos y el procesamiento de pedidos.

7.6 Modelo basico de la cantidad econémica a ordenar (EOQ)

Técnica usada para controlar inventarios en donde se busca que el costo total de
ordenar y mantener, estén en equilibrio, ordenando lo que se necesita para suplir
las necesidades del usuario. Para este modelo se tienen varios supuestos.

“1. La demanda es conocida, constante e independiente.

2. el tiempo de entrega es constante.

3. el inventario de una orden llega en un lote al mismo tiempo.
4. los descuentos por cantidad no son posibles.

5. los Unicos costos variables son el costo de preparar o colocar una orden (costo
de preparacion) y el costo de mantener a través de los tiempos.



6. Los faltantes se evitan por completo si las ordenes se colocan en el momento
correcto.” — Jay Heizer, Barry Render, Principios de administracion de operaciones.
Séptima edicion, Pearson Prentice Hall.

7.7 Puntos de reorden.
Conociendo la cantidad a ordenar, también se debe conocer cuando ordenar,
teniendo en cuenta el tiempo de entrega de un producto.

7.8 Inventario de anticipaciéon o estacional.

Este es el inventario acumulado con anterioridad para responder a picos de
demanda. Busca evitar la pérdida de ganancias, disminuyendo el riesgo de
guedarse sin articulos.

7.9 Items individuales o Stock Keeping Units (SKU)

Es un item individual que se puede diferenciar claramente de otro, tiene diferentes
cadigos en el sistema de informacién asociado o, incluso, aun teniendo el mismo
cadigo, se localiza en regiones geograficas diferentes. Un SKU puede representar
familias de articulos semejantes.

7.10 Just in time (JIT)

Los inventarios se reducen al minimo posible para incrementar la productividad
mejorando la calidad y reduciendo los ciclos de produccion o pedidos y con ello el
servicio al cliente. Ayuda a la reduccién de costos de mantenimiento y control de los
inventarios, con el consiguiente ahorro de espacio fisico, el menor capital invertido
en inventarios, el incremento de la productividad con altos niveles de calidad y la
reduccion de los tiempos de produccion.

7.11 Tipos de Demanda
Los tipos de caracterizacién de demanda principales son.

7.11.1 La demanda independiente
Es generada por entes externos a la empresa, como los clientes que compran o
consumen los productos terminados o servicios.

7.11.2 La demanda dependiente
Depende de otras, se controla mejor por sistemas MRP (Material Requirements

Planning).

7.12 Patrones de demanda



7.12.1 Demanda constante y conocida
Tiene conceptos relacionados con el tipo de demanda como el tamafio econémico
pedido (EOQ). En la vida real casi nunca cumple con la condicion de ser constante.

7.12.2 Demanda variable pero conocida
Tamafio dindmico de lote, se asume usualmente que los tiempos de reposicion son
constantes y conocidos.

7.12.3 La demanda aleatoria.

Se presenta de acuerdo con varios patrones, se asume que sigue cierta distribucién
probabilistica y con base en esta se deducen las expresiones para su control. El
tiempo de reposicion se puede considerar constante y conocido en primera
instancia.

7.12.4 Demanda perpetua (estable o uniforme)

Su promedio se mantiene por largos periodos de tiempo y su fluctuacion permanece
dentro de rangos “pequefos”, si el promedio vario significativamente con el tiempo,
se tiene un patrén de demanda con tendencia (creciente o decreciente), se toma
lineal generalmente.

7.12.5 Demanda errética
Presenta variaciones a lo largo del tiempo, pasando de periodos de cero demanda,
a grandes picos. Los picos no son predecibles. (Holguin, 2010)

7.12.6 Two-bin inventory

Es un sistema de control usado para determinar cuando los objetos que se estan
llevando a cabo en un inventario deben ser remplazados. Normalmente se utiliza
para los items tipo C.

El sistema en cuestion se implementa de la siguiente manera: “El primer contenedor
tiene un minimo de stock y el segundo contenedor mantiene el stock de reserva o
el material restante. Las tarjetas de contenedor y las tarjetas de registro de almacén
se utilizan para registrar el inventario”. (INVESTOPEDIA)

7.12.7 Promedios Moviles



7.12.7.1 Promedio moévil simple

“Usa un numero de valores de datos historicos reales para generar un
prondstico.” (Jay Geiser, 2009)

7.12.7.2 Promedio moévil ponderado

“Pueden utilizarse ponderaciones para dar mas énfasis a los valores
recientes. Esta practica permite que las técnicas de prondsticos respondan
mas rapido a los cambios, puesto puede darse mayor peso a los periodos
mas recientes.” (Jay Geiser, 2009)

7.12.8 Suavizacion exponencial

“El suavizamiento exponencial es un sofisticado método de prondstico de promedios
moviles ponderado que sigue siendo bastante facil de usar. Implica mantener muy
pocos registros de datos historicos.” (Jay Geiser, 2009)

7.12.9 Suavizacion exponencial doble

“El prondstico de suavizacion exponencial simple es Optimo para patrones de
demanda que presentan una tendencia, al menos localmente, y un patron estacional
constante, en el que se pretende eliminar el impacto de los elementos irregulares
histéricos mediante un enfoque en periodos de demanda reciente.” (Lopez, 2016)

7.13 Buenas Practicas De almacenamiento

La clinica XYZ es una institucibn en la cual se almacenan y dispensan
medicamentos, por lo tanto, esta organizacion se debe acoger a una normativa que
se debe cumplir en pro de la seguridad y la salud de los empleados y pacientes de
la organizacién. Para efectos del presente proyecto, se hablara especificamente de
la normatividad requerida para almacenar los medicamentos.

Para la gestion de la farmacia y su almacenamiento de medicamentos, es necesario
cumplir con la resolucion 1403 de 2007, la cual da pautas a los lugares que
almacenan y dispensan medicamentos. Garantizar condiciones de luz, temperatura,
humedad, ventilacion entre otros factores que pueden perjudicar los productos.
(DIRECCION DE MEDICAMENTOS Y PRODUCTOS BIOLOGICOS, 2015)



8 Metodologia

8.1 Levantamiento y organizacion de la informacion

Para este primer paso fue importante un acercamiento a la persona encargada de
la farmacia y los inventarios de la clinica, la informacion suministrada se valido para
asegurar que al momento de utilizar la programacion de la hoja electronica
funcionara de la mejor manera y los resultados representaran la realidad.

La informacion, estaba organizada en archivos por intervalos de meses, en donde
habia lapsos de tres 0 5 dias en los cuales se piden los medicamentos, por lo que
se defini6 un parametro especial “Cédigo llegada” en donde se define en que
momento del mes se pide cada medicamento.

En la siguiente imagen como se encuentran repartidas las siguientes columnas.

Codigo ,
MES Nombre Del Medicamento CANT. DIAR| PEDIDO
llegada
ENERO A ENERO ACIDO ASCORBICO 500MG 2 4
ENERO A ENERO NORFLOXACINA 400MG 1 2
ENERO A ENERO RISPERIDONA 3MG 1 2
ENERO A ENERO ATORVASTATINA 20MG 1 2

Figura 3 Muestra parcial de base de datos

8.1.1 Nombre del medicamento
Esta define el nombre del principio activo y su respectivo peso o dosis.
8.1.2 Cdbdigo llegada

Hace alusion al momento del mes en que el medicamento llega a la organizacion.
En la mayoria de los casos este cddigo se muestra como un lapso de tres a cinco
dias

8.1.3 Cantidad diaria



Esta es la cantidad que deberia suministrarse a cada paciente diariamente. Este
parametro fue utilizado, mas que todo para determinar la frecuencia entre codigos
de llegada.

8.1.4 Pedido

Este fue el parametro mas importante, dado que, indica el volumen de llegada de
cada medicamento durante un cdédigo. Es decir, la cantidad real de cada
medicamento que se gasto durante un tiempo determinado.

Una vez todos los datos estaban organizados de una forma adecuada, se procedio
a hacer una tabla dinamica que permitira ver el comportamiento de todos los
medicamentos utilizados a través de los codigos de llegada, y a partir de esta fue
posible realizar los analisis ABC.

Lo anterior, con el fin de establecer politicas de inventario que centren sus recursos
en los articulos mas importantes para la clinica (Tipo A) dado que estos son los que
mayor flujo de inventario tienen y se les debe prestar mayor atencién, sin embargo,
las politicas seran establecidas para todos los tipos de medicamentos.

8.2 Caracterizacion de la demanda

Se realiz6 un levantamiento de datos historicos de demanda en la clinica. En dichos
documentos la informacion era ambigua y poco confiable, por tanto, se investigé y
se realizaron preguntas mas profundas y especificas a los encargados de la
informacion. En todos los casos, se transfirio la informacién a un formato de Excel.

La clasificacion ABC se realiz6 a partir de la base de datos construida. Como se
menciond anteriormente en este documento es posible realizar la clasificacion
dandole prioridad a 2 factores, la cantidad utilizada través del tiempo (6 meses
anteriores al inicio de este proyecto) y el precio de los medicamentos, ademas se
debe tener en cuenta la importancia médica, la cual es definida al momento de
clasificar un medicamento como vital (Que no puede faltar en la clinica en caso de
una urgencia), ya que algunos son vitales para la supervivencia de algunos
pacientes. Esto ultimo, es importante, debido a que el contexto hospitalario no solo
se debe guiar por indicadores econdémicos, sino por otros factores que pueden
determinar el estado de la salud de un paciente. Con la clasificacion se conoceran
los medicamentos mas importantes para tener en cuenta en el desarrollo del
sistema de inventarios.



El andlisis del comportamiento de la demanda fue vital para el desarrollo del sistema
de inventarios, porque permite predecir comportamientos futuros y entender con
mas perspectiva la demanda de los medicamentos en cuestion.

En este punto, vale la pena resaltar que, caracterizada la demanda, se facilitara el
resto del desarrollo del proyecto. Se puede considerar que este es un paso
fundamental, que influird en todo el proceso de del sistema de inventarios.

8.3 Analisis ABC por cantidad.

Para realizarlo se utilizaron los datos ya suministrados por los encargados de la
clinica, ademas se validd la informacion con personal de la clinica para ratificar lo
obtenido por el analisis. Como era de esperarse, los funcionarios de la organizacion
confirmaron que los medicamentos que clasifican como tipo A eran los que mas se
prescribian a los pacientes en la clinica.

8.4 Andlisis ABC por precio

Para realizar este analisis fue necesario solicitar informacion adicional a la clinica
XYZ acerca de los precios que manejaban con sus proveedores de medicinas. Los
archivos que fueron enviados por la persona encargada estaban divididos en dos
grandes listas de los ultimos dos trimestres, con los medicamentos y sus respectivos
precios. Es importante denotar que se realizd la respectiva validacion a esta
informacion y que, ademas, para la realizacion del analisis, se hizo el supuesto de
que la clinica adquirié siempre el medicamento del proveedor que ofrece los precios
mas altos®.

8.5 Pronodstico de la demanda

Es importante analizar de diversas perspectivas los datos histéricos obtenidos. Esto
permitié conocer los patrones con los que se mueve la demanda y de esta manera
realizar el prondstico. Esto significa, ademas, analizar totalmente la demanda para
asegurarse que el prondstico sea fiable.

Continuando con el desarrollo del proyecto se realizé un anélisis mas a fondo de
todos los datos historicos de cada uno de los medicamentos. En Microsoft Excel, se
construyd, un libro electrénico, tomando como referencia otro trabajo de grado,
desarrollado por Rosmery Linares (Linares, 2010). La macro construida corri6 varios
modelos de prondéstico. Promedio ponderado, Suavizacion exponencial Simple y
Suavizacion exponencial doble. Cada uno de estos con su respectiva Desviacion

3 La clinica XYZ maneja tres principales proveedores, que varian su precio dependiendo de la
demora de entrega o lead time.



absoluta media (MAD) y su Error cuadratico Medio. A continuacion, se muestra la
hoja de Excel donde se desarrollaron los pronésticos.

alpha 2 Beta 16235 28005775
| o | 001 0,59 MAD  ECM
1
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Prom.Mavil 5.Simple SE Simple SDoblet S.Doble  SE.Doble Error Error Abs Error  ErrorAbs ErrorCuad  Error  Error Abs Error Cuad
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08 | aess  sess | 618 64 magm | 17 176 289 | 9Bt 19866 3577 | -w9gm w0997 440883
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Figura 4 Modelo de prondsticos

8.6 Costos de ordenar y mantener.

Con el fin de comenzar a definir las politicas de inventario, se requirié a la
organizacion la informacién de los proveedores de medicamentos que utilizaban.
Primero que todo se obtuvo el costo de ordenar realizando los supuestos
mencionados en el punto 8.4.

En cuanto a los costos de mantener, se calcularon teniendo en cuenta la demanda
de los datos analizados anteriormente y relacionandolos con los precios
suministrados por la clinica. Se decidié un porcentaje de 1,5% para la tasa mensual
de mantenimiento de inventario.

8.7 Seleccion de Politica de inventarios y desarrollo de programa en
Microsoft Excel

Gracias al pronéstico de la demanda, se determind y se identificé unas politicas de

inventarios y un sistema de inventarios que se ajusten adecuadamente a la

demanda de la clinica.

Teniendo en cuenta todos los pasos anteriores, se procede a desarrollar el sistema
en Microsoft Excel. Este programa facilitara el manejo de las transacciones de los



inventarios, de esta manera se espera eliminar sobrecostos, tanto econémicos
como logisticos.

8.8 Ecuaciones utilizadas

Para el desarrollo del proyecto se utilizaron diversas ecuaciones con el fin de
obtener indicadores y prondsticos adecuados y asi construir una politica de
inventarios pertinente para la demanda de la clinica.

8.8.1 Hoja Electrénica Modelos

En esta hoja electrénica se desarrollan diversos modelos de
prondsticos mencionados anteriormente, para después mas adelante
escoger el modelo 6ptimo y lograr la mejor prediccion posible

Promedio Movil

Prondstico =

n = Numero de periodos.
N = Ultimas n demandas.
Para este tipo de prondstico se obtiene el promedio de demanda de los
altimos n periodos (en este caso 7) para estimar la demanda del siguiente
periodo.
Suavizacion exponencial Simple

Pronéstico =a X Dr + X D,,_4

Para este caso es necesario obtener un alfa éptimo por medio de solver, de

esta manera también se conoce el beta, que es su complemento. Como se

observa en la formula, se multiplica alfa por la demanda real y se suma con

el producto de beta y la demanda anterior.

Suavizacién exponencial doble
A=0XDr+ XD, 1;B=0XA+ XD,

a a
Prondstico = (2 + [_3 X A) - (1 + [_3 X B)

En este caso se realiza el prondstico teniendo en cuenta que hay que obtener
un nuevo Alpha y con ello, un nuevo beta, logra por medio de solver. Mas



VI.

VII.

VIII.

adelante se deben calcular los factores expuestos en las formulas anteriores,
teniendo en cuenta que la diferencia es que, en el A, se utiliza la demanda
real, y en el B, se utiliza el resultado del primer factor.

Desviacion absoluta media(MAD)

MAD =22
Se calcula el promedio del error absoluto de cada modelo de prondstico.

ErrorAbsolutoy,

Error Cuadréatico Medio(ECM)

ErrorCuadratico N
ECM = Ln - L Pronéstico = 2 -

n = Numero de periodos.
N = Ultimas n demandas.

Se calcula el promedio del error Cuadratico de cada modelo de prondstico.

Hoja electrénica Disefio
En esta hoja electronica se desarrollan los indicadores para el inventario de
cada medicamento.

Inventario necesario
PromedioMED X (R + LT)

Duracién de periodo

X(R+1L)=

Con esta ecuacion se calcula el inventario necesario para un periodo
multiplicando el promedio de inventario de periodos anteriores por el tiempo
de revisién indicado segun el tipo de producto y el lead time del mismo,
posteriormente, se divide la suma resultante entre el tiempo de duracién del
periodo.
Error de Prondstico.

oe = MAD X 1,25

Se calcula el error del pronéstico multiplicando la desviacién absoluta media
por 1,25.
Inventario De Seguridad



¢ = FactorTipo X ge X (VFactorTipo + LeadTime)
B Duracién De Periodo

Para obtener el inventario de seguridad se tiene en cuenta el cociente
anterior, en el que se debe tener en cuenta el nivel de servicio de cada
Clasificacion (A=99%, B=95% y C=90%) y asi conocer el factor de cada uno
de estos tipos y relacionarlos con error del pronéstico, el lead time y la
duracion del periodo.
Inventario para el periodo

S=X(R+L)+SS

Para obtener el inventario ideal se realiza la suma del inventario de seguridad
y la suma de lo que se necesitaria para cumplir la demanda en un periodo.



9 Analisis y resultados
9.1 Andlisisy caracterizacion del sistema actual de inventarios y prondsticos

En el momento, la organizacién, no tiene un sistema de informacion que permita
tener una base de datos confiable. De igual manera, no se realizan prondsticos mas
alla de los calculos empiricos de las personas encargadas. Esto genera que existan
faltantes constantemente y por supuesto sobrecostos en esta area. Por otro lado,
no se hallaron caracterizaciones al sistema, tales como analisis ABC, que les
permitiera conocer cuales eran los productos mas importantes en su farmacia bajo
ningun criterio.

En cuanto a las politicas de inventario, no estan plenamente definidas. De forma
empirica, se define cuando y qué cantidad pedir. Cuando se dan cuenta que existen
faltantes o que el nivel en cierto medicamento es bajo, se comunican con el
proveedor para realizar el pedido de la medicacion. En caso de que haya faltantes,
el procedimiento que se realiza en la actualidad, es pedirlo a una farmacia cercana
si es muy urgente, o esperar sobrecostos del proveedor si es que el lead time de
este lo permite.

Dado lo anterior, se comprueba la Hipdtesis de que la empresa ha estado
funcionando bajo un sistema de prondsticos y politicas de inventario muy basico. En
el desarrollo del proyecto se dio solucién a las problematicas enunciadas
anteriormente, teniendo como entregables el disefio de los prondsticos y las
politicas de inventario para los medicamentos A, By C.

9.2 Recopilacion, validacion y orden de los datos

Posteriormente y como la metodologia lo indicaba se validé la informacion. Como
resultado, se obtuvo que medicamentos de uso psiquiatrico son los que mas se
usan y medicamentos convencionales como el acetaminofén son usados en raras
ocasiones. Para validar los resultados se organiz6 una reunion con el encargado de
la farmacia y con el gerente de la clinica los cuales manifestaron que efectivamente
los medicamentos convencionales casi no se suministran en la clinica y que los que
mayor rotacion tenian eran los de uso psiquiatrico.



Continuando con la validacion, fue evidente que existian datos que tenian errores
de digitacion y errores en la escritura de los diferentes medicamentos, por lo tanto,
fue necesario hacer un filtro para que la informacion que la empresa suministro
fuese realmente Util y representara la realidad actual de la farmacia.

9.3 Andlisis ABC por cantidad

La clasificacion ABC nos ayuddé a descubrir en todo el inventario “los pocos articulos
cruciales y los muchos vitales” (Jay Geiser, 2009). Por cantidad observamos que

efectivamente los medicamentos que son mas usados por la clinica son los
ANALISIS ABC POR CANTIDAD

NOMBRE MEDICAMENTO TOTAL GENERAL FRECUENCIA FRECUANCIA ACUM
SERTRALINA 50MG 2676 9,882% 9,862%
ACIDO VALPROICO 250MG 2579 9,524% 19,406%
RISPERIDONA 2MG 2234 8,250% 27,656%
BIPERIDENOQ 2MG 2083 7,692% 35,348%
LEVOMEPROMAZINA 25MG 1600 5,909% 41,257%
TRAZODONA 50MG 1501 5,543% 46,800%
RISPERIDONA 1MG 1250 4,616% 51,416%
OMEPRAZOL 20MG 989 3,652% 55,069%
CARBONATO DE LITIO 300MG 907 3,349% 58,418%
CARBAMAZEPINA 200MG 711 2,626% 61,044% A
OLANZAPINA 10MG 664 2,452% 53,496%
ATORVASTATINA 20MG 592 2,186% 55,682%
HALOPERIDOL §MG 571 2,109% 67,791%
RISPERIDONA 3MG 569 2,101% 59,892%
VALCOTE 250MG 449 1,658% 71,550%
FLUOXETINA 20MG 446 1,647% 73,197%
LOSARTAN 50MG 433 1,599% 74,796%
LEVOMEPROMAZINA 100MG 416 1 A3R% 76 337%

Figura 5 Analisis ABC por cantidad

medicamentos de uso psiquiatrico. En otras palabras, se puede decir que al analizar
la demanda de estos medicamentos son los que mas se utilizan y representan el
80% de la demanda total. Asi pues, son los medicamentos a los cuales hay que dar
mayor importancia y tenerlos en constante rotacion o tener inventarios de seguridad
para suplir la demanda.

Por otro lado, concluimos que este analisis ABC de cantidad es el mismo que el
analisis ABC por importancia medica ya que al ser la demanda de los productos que
mas demanda tienen en la clinica es dado a que los médicos los utilizan mucho para
prescribir al paciente.

9.4 Anaélisis ABC por precio

Mediante el analisis ABC por precio se logro identificar cuales eran los
medicamentos que segun su costo era mas significativos para el inventario de la
organizacién. Gracias a esta herramienta, se puede notar a ciencia cierta y con una



buena precision los medicamentos mas costosos para el funcionamiento de la
clinica. Lo anterior permite darse una idea de los que se deben tener bajo una
observacion mucho més atenta, debido a que los tipos A que se identificaron

componen el 80% de los costos de los productos obtenidos por la empresa.
ANALISIS ABC POR CANTIDAD

HNOMERE MEDICAMENTO O0S5TO UNITARIO COSTO. FRECUENCIAFRECUANCIA ACUM  TIPO
HALOPERIDOL SMG 571 304000 $ 1.735.840.0 12,13 1213
METFORMINA 850MG 362 3035.1 % 1.098.928.6 768 19,823«
BIPERIDEND 2ZMG 2083 423.00 ¥+  881.109.0 6.162< 25.98%
LITIO 300MG 131 667000 $ 873.770.0 6,113 32,083
VENLANFAXINA 75MG 178 4724 00 % 8408720 588 37,963
VALCOTE S00MG 414 1720.00 ¥  T12.080.,0 4,98 42,94
ACIDO VALPROICO 250MG 2573 228,00 %+ 588.012.0 4,113 47,05
OMEPRAZOL 20MG 383 583967 $+ 583.180.3 4,083 5113
HALOPERIDOL 10MG 181 246667 % 446.466.7 312K 04,25
SERTRALINA S50MG 2676 160,00 %+  428.160.0 2,99 57,243
RISPERIDDMNA Z2MG 2234 165.00 $+ 368.5610.0 2.58% 59,82

ATORVASTATINA Z0MG 092 600.00 % 355.200.0 2.48% 62,30 A

VALCOTE 250MG 443 645,00 $ 289.605.0 2,023 64,323
RISPERIDONA 1MG 1250 231.00 % 288.750.0 2.023% 66343
OLANZAPINA 10MG 664 425.00 %  282.200.0 197 68.32%
LOSARTAN S50MG 433 493.33 $  213.613.3 1,492 69,81
CARBAMAZEPINA Z200MG m 300.00 $+  213.300.0 1.49:< 71303
TRAZODONA S50MG 1=m 141,00 % 211.641.0 148 T2.78%
METOPROLOL 50MG 61 3035. 71 %+ 185.178.6 1,29 74,07
CARBONATO DE LITIO 300MG aov 131.00 $+  173.237.0 121 75.29x¢
LEVOMEPROMAZINA Z5MG 1600 107,00 ¥+  17M.200.0 1,202 T6.48%
RISPERIDOMNA 3MG 569 293,00 %+ 166.717.0 1173 7765
SULFATO FERROSO 300MG 82 200000 %+ 164.000.0 1153 T8.79:<
VENLANFAXINA 37.0MG 34 472400 ¥ 160.616.0 1.12% T2.92%

Figura 6 Lista de medicamentos tipo A por precio

Como vemos la informacion que obtuvimos es que los productos tipo A segun el
punto de vista econémico y de demanda, dado que para hallar el costo se multiplico
la demanda total de los medicamentos por su costo unitario, tienen que estar mejor
administrados dado que son los productos que mas se piden y los que mas le
cuestan a la clinica, de igual manera pedirlos por cantidades unitarias hace que los
costos aumenten.

Para poder consolidar mas el analisis posterior se decidié observar cuales son los
medicamentos que tienen mas importancia tanto por precio como por cantidad de
pedidos, y ver su comportamiento para realizar una seguida caracterizacion. Los
siguientes medicamentos son de tipo AA, es decir, tipo A en el analisis por cantidad
y también A en el andlisis por precio.

1. Haloperidol 5mg 9. Atorvastatina 20mg

2. Metformina 850mg 10.Valcote 250mg

3. Biperideno 2mg 11.Risperidona 1mg

4. Valcote 500mg 12.0Olanzapina 10mg

5. Acido Valproico 250mg 13.Losartan 50mg

6. Omeprazol 20mg 14.Carbamazepina 200mg

7. Sertralina 50mg 15.Trazodona 50mg

8. Risperidona 2mg 16. Carbonato De Litio 300mg



17.Levomepromazina 25mg 18.Risperidona 3m

Los medicamentos anteriormente listados tienen importancia en cuanto a la
cantidad que se mueve a lo largo del tiempo y también poseen una importancia
econdmica.

Como se habia mencionado anteriormente, es necesario hacer una caracterizacion
a la demanda de estos nueve medicamentos, que son clave para el funcionamiento
de la clinica XYZ. De esta manera se obtendra un mejor panorama del inventario y
asi mismo se podra extraer buena informacion para los prondsticos y lo que resto
del actual documento.

9.5 Caracterizacion de medicamentos tipo AA

Con el fin de conocer mas a fin del comportamiento de los productos que tiene alta
calificacion tanto en precio como en cantidad, se desarroll6 una caracterizacion mas
profunda para estos productos.

Por medio de la caracterizacion se obtendra informacién valiosa que servira para
tomar decisiones acerca del proceso de disefio de prondstico, ademas sera
importante para el posterior desarrollo de las politicas de inventarios.

Nombre Desv.Est.  Varianza Coefvar Minimo Mediana Maximo Rango Asimetria  Curtosis

MED13 HALOPERIDOL 5MG 7,931 6,878 47,305 86,73 0 8 25 25 0,4 0,8
MED20 METFORMINA 850MG 5,028 6,047 36,563 120,27 0 35 28 28 1,32 2,02
MED4 BIPERIDENO 2MG 28,93 12,73 162,04 a4 6 27 70 64 0,5 0,22
MED19 VALCOTE 300MG 53,75 5,21 27,148 90,62 0 6 20 20 0,64 o
MED2 ACIDO VALPROICO 250MG 35,82 23,69 561,11 66,13 0 34,5 92 92 0,42 -0,39
MEDS OMEPRAZOL 20MG 13,736 7,275 52,929 52,96 0 12 36 36 0,51 0,31
MED1 SERTRALINA S0MG 37,17 17,01 289,41 45,77 6 39 85 79 0,25 -0,55
MED3 RISPERIDONA 2MG 31,03 17,59 309,55 56,7 6 30 92 86 144 3,06
MED12 ATORVASTATINA 20MG 8,222 6,378 40,682 77,57 0 6 32 32 1,24 1,59
MED15 VALCOTE 250MG 6,24 9,8 95,96 157,08 0 o 44 44 2,13 517
MED7 RISPERIDONA IMG 17,36 14,27 203,5 82,17 0 14,5 75 75 1,22 2,47
MED11 OLANZAPINA 10MG 9,222 8,457 71,527 91,71 0 8 30 30 0,52 -0,75
MED17 LOSARTAN 50MG 6,014 5,658 32,014 94,08 0 6 20 20 0,51 -0,9
MED10 CARBAMAZEPINA 200MG 9,88 8,58 73,55 86,85 0 12 36 36 0,65 0,48
MEDG TRAZODONA 50MG 20,85 10,42 108,55 49,98 0 19,5 50 50 0,73 0,45
MEDS CARBONATO DELITIO 300MG 12,6 14,79 218,81 117,42 0 9 60 60 1,3 1,29
MEDS LEVOMEPROMAZINA 25MG 22,22 13,93 193,95 62,67 0 21 60 60 0,54 -0,01
MED14 RISPERIDONA 3MG 7,903 7,795 60,765 98,64 0 4 32 32 1,33 0,88

Figura 7 Caracterizacion de medicamentos tipo AA

Por medio de la herramienta digital Minitab, se obtuvieron estadisticas descriptivas
de la demanda de cada uno de estos medicamentos clasificados como AA. Se
puede observar como en la mayoria de los casos el minimo es cero, evidenciandose
gue hay periodos en donde el medicamento no es solicitado, aun siendo tipo AA.
Por otro lado, el rango de la demanda de todos los medicamentos es considerable
y ademas tiene variaciones grandes entre cada producto.



9.6 Pronosticos
Se desarroll6 en una hoja electronica el disefio de los diversos prondsticos para
cada uno de los medicamentos.

9.6.1 Seleccion De Modelos de Prondsticos

Para realizar los prondsticos, se tenian dos alternativas de ejecucion:

la primera era caracterizar la demanda de cada medicamento, y segun lo que se
obtuviera en este analisis asociar el modelo de prondstico mas adecuado.

La segunda opcion, y la elegida. Se traté de definir varios tipos de prondstico
(Promedio ponderado, Suavizacion exponencial Simple y Suavizacién exponencial
doble) y realizar pruebas en todos los medicamentos teniendo en cuenta la
demanda real en la informacion que se obtuvo.

En la figura 9 se puede observar que las celdas que estan relacionadas tienen su
respectivo titulo coloreado con un color especifico, esto para facilitar la vista y asi,
los célculos desarrollados.

9.6.2 Resultados célculos

En una hoja electrénica aparte, y por medio de una macro se logré hacer de manera
automatica* la comparacion entre los tres modelos para saber cudl era el mas
adecuado para cada medicina de la clinica XYZ. En la mayoria de los casos, el
modelo éptimo es la suavizacién exponencial simple, ya que su MAD y ECM es el
menor entre los tres modelos evaluados. A continuacién, una parte de la hoja de
Excel en cuestion.

Resultado optimo
Sisterma de Pronodstico optimo ) Desviacion Coeficiente de
Promedio -
estandar variacion

SUAVIZACION EXPOMNEMNCIAL SIMPLE 1 12,251 228,074 37,167 17,012 0,458
SUAVIZACION EXPOMNEMNCIAL SIMPLE 2 16,637 450,432 35,819 23,688 0,661
SUAVIZACION EXPOMNEMNCIAL SIMPLE 3 12,377 280,305 31,028 17,504 0,567
SUAVIZACION EXPOMNEMNCIAL SIMPLE 4 8478 114,955 28931 12,729 0,440
SUAVIZACION EXPOMNEMNCIAL SIMPLE 5 9,260 148,221 22,222 13,927 0,627
PROMEDIC PONDERADO G 7,074 91,479 20,847 10,419 0,500
SUAVIZACION EXPOMNEMNCIAL SIMPLE 7 11,338 222,034 17,361 14,265 0,822
B 5,202 42961 13,736 7,275 0,530

SUAVIZACION EXPOMENCIAL SIMPLE

Figura 8 Resultados obtenidos de Microsoft Excel

9.6.3 Costos de ordenar y mantener

4 Se utilizé la herramienta de Microsoft Excel solver



Se va a asumir que la persona encargada de hacer los pedidos se gana dos millones
de pesos en un mes con 30 dias y que se demora alrededor de 40 minutos
realizando el pedido, por lo tanto, se obtuvo el costo de mano de obra suponiendo
que la persona que hace el pedido tiene un salario de dos millones de pesos, por lo
que el costo de ese tiempo seria de $5556 COP.

Se tuvieron también en cuenta otros costos implicitos como servicios de energia,
internet, entre otros servicios que se utilizan al momento de pedir los medicamentos.
se estimo este costo durante el tiempo que se realiza el pedido como $5000 COP.
Ademas, se conocid que los costos de domicilio los asume completamente el
proveedor. Por lo que el costo de ordenar se define en $10556 COP.

en cuanto a los costos de mantener, este costo se deriva de actividades como la
seguridad del inventario, el personal que hace presencia en la farmacia de la
empresa, los servicios que consume la bodega de la farmacia como luz, aire
acondicionado entre otros. A continuacion, se muestra lo que se desarroll6.

Valor Inver=ion en inventario % 14.305.295
Costo mensual de mantenimiento del inventario § 214579

Costo anual de mantenimiento del inventario § 2.798.376
Taza mensual de mantenimiento del inventario

Ta=za anual de mantenimiento del inventario

Figura 9 Costos de mantener anuales (informacion de la clinica)

También, fue posible calcular el costo de manejo de inventario teniendo en cuenta
los datos obtenidos en las hojas electrénicas desarrolladas durante el proyecto. Esto
se logré sumando el inventario promedio con el inventario de seguridad. Asi, fue
posible sumar todo el dinero invertido en ese momento en el inventario. En la
siguiente figura se puede observar la hoja electronica en cuestion.



Total

) . Inventario Inventario de ) Valor de la Valor del

MED Clasificacion ) ) unidades en : _ _

Promedio seguridad ) ) unidad inventario

inventario

1 A 37,1667 11,7452 48,9119 §$ 160 S 7.840
2 A 35,8194 15,9503 51,7698 S 228 S 11.856
3 A 31,0278 11,8665 42,8943 §$ 165 S 7.095
4 A 28,9306 8,1285 37,0590 S 423 S 16.074
5 A 22,2222 8,8778 31,1000 $ 107 S 3.424
6 A 20,8472 6,7820 27,6293 §$ 141§ 3.948
7 A 17,3611 10,8701 28,2312 S 231 S 6.699
8 A 13,7361 4,9871 18,7232 § 580 § 11.204
9 A 12,5972 10,2616 22,8588 S 191 S 4.393
10 A 9,8750 5,4948 15,3698 S 300 S 4.800
11 A 9,2222 4,4138 13,6360 $ 425 § 5.950
12 A 8,2222 4,6207 12,8429 $ 600 S 7.800
13 A 7,9306 4,7967 12,7272 § 3.040 S 39.520

Figura 10 Hoja electronica "Costos de mantener"

De esta manera, utilizando el la suma total de la columna “Valor del inventario” se
logra obtener, para los datos del periodo, un consolidado con indicadores similar al
anual, expuesto anteriormente.

9.6.4 Desarrollo de politicas de inventario

En la siguiente figura, se observa que se desarroll6 una hoja electronica donde se
calculan varios indicadores teniendo en cuenta la clasificacion, para los tipos A, con
un 99% de confianza, los tipos B con 95% y por ultimo los tipo C con 90%. Se
observa que se calcula el inventario de seguridad y la desviacion estandar, entre
otros indicadores necesarios para desarrollar las politicas.

MED Clasificacion Proveedor Lead Time (Dias) X{R#L) . 5 redond.
1 A C 3 53,0952381 15,3133713 11,74524B1 64,B404B62 65
2 A C 3 51,17063492 20,7958983 15,9503077 67,1209426 &7
3 A C 3 4432539683 15,4715065 11,B665367 56,1913335 56
4 A C 3 41,32936508 10,5978214 B,12845446 494578195 45
5 A C 3 31,74603175 11,5747757 BB7777155 40,6238033 41
& A C 3 29,78174603 B,B4236453 6,7B203141 36,5637774 37
7 A C 3 24,B015873 14,1723117 10,B700634 35,6716507 36
B A C 3 19,62301587 6,50216B08 498711719 246101331 25
9 A C 3 17,99603175 13,3789623  10,26157  28,2576017 28
10 A C 3 14,10714286 7,16404465 5,49477186 19,6019147 20
11 A C 3 13,17460317 5,75471252 441382403 175884272 18
12 A C 3 11,74603175 6,02447088 4,6207268 16,3667585 16
13 A C 3 11,32936508 6,25389197 4,79669116 16,1260562 16
14 A C 3 11,28968254 7,05205902 540887968 16,6985622 17
15 A C 3 B,908730159 5,74293185 440478834 133135185 13
16 A C 3 B,849206349 451341216 3,46175538 12,3109617 12

Figura 11 Desarrollo de politicas de inventario



Por otro lado, se observa que se mencionaron tres distribuidores, cada uno con
costos y lead time® distinto. El proveedor A tiene un lead time de un dia, pero tiene
la caracteristica que es el mas costoso de los tres. El proveedor B, tiene una demora
de dos dias y un precio moderado. Por su parte, el proveedor C, tiene una espera
de tres dias, pero tiene los precios mas baratos entre los proveedores utilizados por
la empresa. Por ultimo, es importante mencionar que el sector en el que se
encuentra la clinica hay varias farmacias cerca, donde se pueden obtener las
medicinas con un lead time muy pequefio, pero como es de esperarse con precios
mucho mas altos.

Teniendo en cuenta los objetivos del proyecto, queremos que la organizacion pueda
ahorrar dinero y costos logisticos, por lo que se utilizara el proveedor C como
primera opcion.

9.6.5 Politicas de inventario.

Este analisis nos permitié tener una mejor perspectiva de los datos historicos. Por
ejemplo, si se ven los datos de los productos tipo C, se puede ver como la demanda
de estos es muy baja y no es continua, lo que represento un reto para el desarrollo
de sus prondsticos. Para ello, se contact6 al quimico Farmacéutico de la clinica y
se le facilité una lista de los medicamentos tipo C, para que determinara cuales de
estos eran de importancia vital e inmediata.

Para los que fueron marcados como vitales, se decidio tener en cuenta la teoria del
sistema two Bin Control para los medicamentos tipo C que fueran de una
importancia vital en caso de ser necesitados. En el caso de aquellas medicinas tipo
C que no son de importancia vital, no se tendran en stock y seran pedidos apenas
sean requeridos para su uso a los proveedores con menor demora del mercado.

9.7 Politicas de Inventario

Teniendo en cuenta los célculos y los resultados obtenidos anteriormente se
definieron las siguientes politicas de manejo de inventarios segun la clasificacion
ABC por cantidad y teniendo en cuenta un periodo de 3 dias. Se definié un factor
de seguridad, el cual para cada tipo de medicamento es diferente, dado el
comportamiento de su demanda y de qué nivel de servicio se quiere alcanzar.

Ademas, Se eligié un modelo de inventarios periddico, ya que se acoplaban mas al
caso. es sabido, que en los sistemas de revision continua es dificil coordinar

5 Lead Time hace referencia a la demora que existe desde que se gener6 la orden de compra hasta
gue esta llega.



diversos items de manera simultanea. Adicional a lo anterior, en los sistemas tipo
R, la carga laboral es méas predecible, por lo tanto, se puede planear de mejor forma.
Por otro lado, se es importante resaltar que el sistema de informacion de la clinica
actualmente no es lo suficientemente robusto como para soportar un sistema
continuo.

Entonces, teniendo en cuenta criterios como dificultad de coordinacién y planeacion
de las revisiones, se eligio, para los elementos tipo A y B una politica (R, S) con
periodos de revision de 3y 6 dias respectivamente. En cuanto al nivel de inventario,
cada medicamento tiene uno individual, dependiendo del analisis de prondstico que
la macro halla arrojado.

En cuento los medicamentos tipo C, se dividieron en dos. Vitales y no vitales (a
criterio del personal de la clinica). Las medicinas vitales, se mantendra un stock en
pares, y cada que sean utilizadas deben ser reemplazadas. En cuanto a las no
vitales, no se tendra stock, cuando sean necesitados deben ser pedidos a
proveedores que tengan un lead time minimo.

9.7.1 Medicamentos tipo A

Para los productos tipo A se debe desarrollar un sistema de inventarios periodico
(R, S), utilizando un método de prondstico obtenido individualmente para cada
producto por medio de Macros. Al ser la clasificacion mas importante, se debe tener
una confiabilidad de 99% con un factor de seguridad de K=2,33. El periodo de
revision (R) para las medicinas tipo A sera de 3 dias. La cantidad de inventario
maximo sugerido se define segin cada medicamento y la cantidad a pedir se
obtiene sacando la diferencia entre el inventario maximo sugerido y el inventario
disponible en stock.

9.7.2 Medicamentos tipo B

Para los productos tipo B se debe desarrollar un sistema de inventarios periédico
(R, S), al igual que con los medicamentos tipo A, el método de prondstico debe ser
obtenido individualmente para cada producto por medio de Macros. La confiabilidad
de esta clasificacion debe ser de 95% con un factor de seguridad de K=1,64. El
periodo de revision (R) para las medicinas tipo B se defini6 como 6 dias. De la
misma manera que se desarrolla en la clasificacion tipo A, la cantidad de inventario
maximo sugerido se define segun cada medicamento y la cantidad a pedir se
obtiene sacando la diferencia entre el inventario maximo sugerido y el inventario
disponible en stock.

9.7.3 Medicamentos Tipo C



Este analisis nos permitié tener una mejor perspectiva de los datos historicos. Por
ejemplo, si se ven los datos de los productos tipo C, se puede ver como la demanda
de estos es muy baja y no es continua, lo que represento6 un reto para el desarrollo
de sus prondsticos. Para ello, se contactd al quimico Farmacéutico de la clinica y
se le facilité una lista de los medicamentos tipo C, para que determinara cuales de
estos eran de importancia vital e inmediata.

Para los que fueron marcados como vitales, se decidio tener en cuenta la teoria del
sistema two Bin Control para los medicamentos tipo C que fueran de una
importancia vital en caso de ser necesitados. En el caso de aquellas medicinas tipo
C que no son de importancia vital, no se tendran en stock y seran pedidos apenas
sean requeridos para su uso a los proveedores con menor demora del mercado.



10 Conclusiones

10.1 Buen Registro de las transacciones

La manera de llevar el inventario no es ordenada ni estandarizada. No es adecuado
para el proceso de mejora continua relacionada al inventario, debido a que es dificil
utilizar la informacién que es recopilada para efectuar mejoras en el sistema.

10.2 Actualizacién y verificacion periddica del sistema
La demanda de las medicinas utilizadas por la organizaciéon no es constante. Los
diversos indicadores generados durante el proyecto pueden cambiar con el tiempo.

10.3 Buenas préacticas de almacenamiento del inventario

Las buenas practicas de almacenamiento son un factor determinante para mantener
el inventario seguro y asi ahorrar dinero que puede invertirse en consecuencias y
sobrecostos.

10.4 Alianzas estratégicas con los proveedores

Los acuerdos con los proveedores deben buscar siempre una relacién beneficiosa
para ambas partes. Esto brinda a la clinica un factor mas de competitividad frente a
otras instituciones.

10.5 Busqueda de nuevas alianzas

La organizacion debe estar en permanente blsqueda de nuevos convenios que
puedan ser mas favorables que los actuales. Precios, tiempos de entrega, entre
otros factores que puedan variar si cambian los proveedores.

10.6 Monitoreo de las fechas de vencimiento

Para evitar perder articulos por su fecha de vencimiento, o suministrar algun
producto el cual a haya caducado, es necesario tener constante monitoreo de este
item, desde que el medicamento llega hasta que este es suministrado o en el peor
de los casos desechado.

10.7 Cercania y convenio con Droguerias cercanas

Por el funcionamiento de la politica de inventarios para los medicamentos tipo C, es
necesario tener convenios de entrega inmediata con farmacias cercanas a la clinica.
De esta manera se garantiza que los pacientes que necesiten dichos medicamentos
puedan recibirlos inmediatamente cuando son solicitados.

10.8 Cumplimiento de la normatividad pertinente



Teniendo en cuenta que en la clinica se almacenan y se dispensan medicamentos,
esta organizacion debe cumplir con una normatividad. Tanto el decreto 2200 de
2005 como la resolucion 1403 de 2007 deben ser acatadas para garantizar el buen
funcionamiento de la farmacia de la clinica y para alcanzar los procesos de
habilitacion y acreditacion en cuanto a calidad.

10.9 Nuevo proceso en las areas de Farmacia y Gestion de calidad

En la farmacia se debe actualizar, verificar y analizar la informacion que provee el
Excel acerca de los medicamentos faltantes, de igual manera corroborar que la
informacion sea confiable y verdadera.

10.10 Actualizacién de cargos en la clinica
Se deben agregar nuevas funciones en algunas areas tales como Gestion de
calidad y Farmacia.

10.11 Documentar los pedidos y las compras
Realizar un informe de compras y de pedidos de medicamentos, esto para llevar un
registro de la informacion y mas adelante poder implementar indicadores de gestion.

10.12 Comparacion de linea de tiempo

En las siguientes imagenes, se observan dos graficas en la que hay un segmento
de una linea de tiempo (De abril G a Junio A). Este es una comparacion el
comportamiento del inventario con el sistema actual el sistema actual y utilizando
las propuestas del presente trabajo de grado. Se realiz6 este contraste utilizando la
demanda real del medicamento Haloperidol de 5MG, que esta en la lista de
productos AA.

Se observa que, en este fragmento de la linea de tiempo, 3 veces el inventario de
la farmacia se queda corto. En cambio, se observa que utilizando las politicas
propuestas no hay faltantes.
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Figura 12 Linea de tiempo teniendo en cuenta el inventario promedio actual
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Figura 13 Linea de tiempo teniendo en cuenta politicas de inventario propuestas

10.13 ABC por cantidad.

En la siguiente figura podemos ver la situacion actual de la empresa en la cual hay
mayor cantidad de productos C en el inventario, tienen mas inventario de los
productos menos importantes y que menos rotacion hacen a comparacion que los
gue mantienen en constantes rotacion y su demanda es muy alta o exigida dentro
de la clinica. Con el modelo desarrollado podran tener mayor control y en constante

rotacion los articulos mas importantes.

Cantidad de productos por tipo.
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Figura 14 ABC por Cantidad



11 Recomendaciones

11.1 Listas estandarizadas de inventario

En el futuro, se recomienda utilizar un archivo de Microsoft Excel que contenga listas
predeterminadas con los medicamentos. Estas permitirdn mayor rapidez, agilidad y
precision a la hora de registrar los datos de inventario de la clinica.

11.2 Buen manejo de transacciones

Es importante que el usuario del nuevo sistema de inventarios sea cuidadoso
cuando teclea o escoge entre las listas de medicamentos, debido a que los errores
acumulados se pueden ver evidenciados en los pronosticos.

11.3 Convenios y alianzas con proveedores

Es importante que la clinica sea capaz de sostener y generar relaciones con
proveedores. De esta manera serd mas efectivo y eficaz el proceso de orden y
recepcion de pedidos.

11.4 Actualizacion y revision del sistema

Revisar y actualizar periodicamente los indicadores del sistema es necesario para
la efectividad de este. Asi sera posible mantener los indicadores lo mas cerca de la
realidad posible y minimizar los errores de prondstico.

11.5 Seguridad del inventario en general
El inventario de medicinas de la clinica XYZ, debe mantenerse en un lugar seguro,
donde no sea posible pérdidas o dafios por condiciones ambientales.

11.6 Seguridad de medicamentos de cuidado especial

Por la naturaleza de los medicamentos, es importante que se tengan en cuenta
medidas estrictas de seguridad, quien sea el encargado de la farmacia debe estar
siempre pendiente de las transacciones de entrada y salida de medicamentos.

11.7 Semaforizaciéon de fechas de vencimiento

Se recomienda desarrollar una semaforizacion de las fechas de vencimiento de las
medicinas. Asi sera posible gestionar el uso de las medicinas y evitar pérdidas
economicas por desecho de medicamentos. Para los medicamentos que se vencen
en mas de 4 meses verde, para los cuales se vencen en menos de un mes amarillo
y para los de uso inmediato color rojo.

11.8 Cumplimiento de normas y requerimientos

Con el fin de cumplir con las normas técnicas requeridas, se recomienda desarrollar
un checklist en el que se incluyan todos los requisitos y normas del decreto y la
resolucion mencionados anteriormente. Asi se podra mantener en buena linea el



estado de la farmacia y evitar sanciones por parte de las autoridades de control de
medicamentos.

11.9 Proceso de pedidos

La persona encargada de la farmacia, se le agregara una funcion al cargo en la cual
debe verificar y analizar la informacién que provee el Excel, luego de esto se espera
gue se verifique con un checklist que de verdad estos medicamentos si estan siendo
requeridos, finalmente entregar los medicamentos a la encargada del area de
Gestion de calidad y atencion al usuario.

La persona que se encuentra en el cargo de Coordinador de Calidad, a parte de las
funciones que realiza actualmente, debe realizar una orden de compra, efectuarla y realizar
el pago a proveedores para que el proceso de pedido este completo.

11.10 Comunicacién entre departamentos

La farmacia debe estar verificando la cantidad de los faltantes de medicamentos
bajo los periodos de la politica de cada tipo de producto. Para de esta manera poder
hacer entrega oportuna al area de compras de esta informacién. El area de compras
debe generar la orden de compra de los medicamentos. A continuacion, se muestra
las areas que deben tener mejor comunicacion.
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Figura 15 Mapa de procesos de la clinica XYZ



11.11 Documentacion de pedidos

Para tener un buen registro histérico de las compras se recomienda tener buena
documentacion de los pedidos, en términos de recibos y documentos de uso interno
de la clinica

11.12 Capacitacion de nuevas politicas

Es importante que las personas encargadas de utilizar el sistema sean capacitadas
para entenderlo lo suficiente para poder utilizarlo. Es necesario que los encargados
sepan leer los indicadores del documento para actuar a partir de ellos.
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